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COMPARACAO DE VQLUNTARIOS COM E SEM DIAGNOSTICO CLINICO DE BRUXISMO POR
MEIO DO QUESTIONARIO RDC-TMD - ESTUDO PRELIMINAR

Abner Luan C. Bonfim*, Luciana S. Moreira, Evanisi T. Palomari.

Resumo

Objetivo: O objetivo do estudo foi comparar voluntarios com e sem diagnéstico clinico de bruxismo por meio do
guestionario Research Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders para identificar possiveis caracteristicas
peculiares ao bruxismo. Resultados: Foi observado que a maior parte dos individuos com diagnéstico de bruxismo
declararam sentir dores de cabeca, dores na face e sintomas associados as desordens temporomandibulares.
Discussao: Os resultados encontrados referentes a presenca de dores de cabeca é algo esperado, pois é comum
individuos que sofrem com o bruxismo apresentarem tal sintoma. Conclusdo: Embora este estudo ainda esteja em
andamento, os resultados parciais sugerem que individuos com diagnostico de bruxismo sdo propensos a sentirem

dores de cabeca e na face quando comparados a indivuos saudaveis, sem bruxismo.
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Introducgéao
As disfun¢gbes temporomandibulares (DTMs) englobam
diversos acometimentos esqueléticos, articulares,
musculares que prejudicam o funcionamento das
articulagcdes temporomandibulares (ATMs)!. A etiologia
das DTMs ¢é multifatorial, pois esta associada as
alteracdes oclusais, habitos parafuncionais orais, dentre
outras causas'?.
Dentre os habitos parafuncionais orais comumente
associados as DTMs, esta o bruxismo3. De acordo com
Lucena et al. (2006), estudos epidemiol6gicos mostraram
resultados controversos a respeito da prevaléncia e
incidéncia de DTM, o que poderia ser explicado pelos
diferentes critérios de diagndstico.
Para estabelecer critérios confiaveis para auxiliar no
diagnostico e definicdo dos variados tipos de DTM foi
desenvolvido o Research Diagnostic Criteria for
Temporomandibular Disorders - RDC/TMD4,
Portanto, este trabalho tem como objetivo comparar
individuos com e sem diagnéstico clinico de bruxismo por
meio do RDC/TMD para identificar possiveis
caracteristicas peculiares ao bruxismo.

Resultados e Discusséo

Os dados coletados por meio do RDC-TMD, acerca da
condicdo fisica dos voluntarios da pesquisa estao
apresentados nos graficos abaixo.

45 @ 4.5®

4 4

35 3.5+

3 A 3 1

2.5 2.5

2 2 M Bruxismo
1.5 1.54 M Controle
1 = 1 4

0.5 0.5

0 - 0 -

Sim Nao Sim Nao

Figura 1. Na figura foram apresentados alguns resultados
referentes aos questionarios aplicados para os individuos dos
grupos controle e com diagnéstico de bruxismo. A) Resultados
referentes a presenca ou ndo de dor na face, em locais como a
regido das bochechas, nos lados da cabeca, na frente do ouvido
ou no ouvido, nas Ultimas 4 semanas; B) Resultados referentes a
presenca ou ndo de dores de cabeca ou enxaqueca durante os
Gltimos seis meses.

Os individuos foram divididos em dois grupos, grupo
controle (GC), saudaveis, e grupo com diagnéstico de

bruxismo (GB). No GC foi constatada uma maior
presenca de individuos do sexo feminino e no GB as
porcentagens de individuos dos sexos feminino e
masculino foram iguais.
A maioria dos individuos declararam como “boa”, “muito
boa” ou “excelente” a sua saude bucal, sendo a
porcentagem maior de individuos que declararam possuir
a saude bucal como, “excelente” e “muito boa”, do grupo
controle.
Foi observado que apenas os individuos com bruxismo
declararam sentir dores na face e/ou na regido das
bochechas e ouvidos, algo que ja era esperado, pois é
comum individuos que sofrem com o bruxismo
apresentarem tais sintomas. Em relacdo ao GC, metade
dos individuos afirmaram sentir dores de cabega,
enquanto todos os individuos do GB, relataram presenca
de tal sintoma.
Conclusdes

Embora este estudo ainda ndo apresente um n amostral
estatisticamente significativo, pois o estudo esta em
andamento, os resultados parciais sugerem que
individuos com diagndstico de bruxismo sdo mais
propicios a sentir dores de cabeca e dores na face. A
continuidade do estudo e a aplicagdo dos questionarios
podera mostrar melhor tais dados e, consequentemente,
melhorar as avaliacbes e conclusdes sobre os dois
grupos participantes do estudo.
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